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El control prenatal es el plan de cuidados y controles médicos habituales para la mujer embarazada. Es 
fundamental realizar un control médico en el momento que detectas tu embarazo. En base al primer 
interrogatorio y revisación, tu obstetra determinará si el embarazo es de bajo o alto riesgo de complicaciones. 
Lo ideal es que realices un control médico antes e quedar embarazada para saber si tu estado de salud es el 
adecuado y si es necesario realizar algunos cambios en tus hábitos de vida o aplicar alguna vacuna antes del 
embarazo. 
Es importante porque mediante estos controles es posible observar la salud materna y el correcto 
crecimiento del bebé. De esta manera se facilita la identificación temprana de posibles complicaciones durante 
el embarazo. 
En embarazos de bajo riesgo de complicaciones la frecuencia es la siguiente: 
Semana 4-28: 1 visita al mes  
Semana 28-36: 2 visitas al mes 
Semana 36 hasta el parto: una visita a la semana. 
Si el embarazo es considerado de alto riesgo la periodicidad de los controles será mayor, dependiendo de 
cada complicación en particular, por ejemplo; diabetes gestacional, hipertensión arterial, retraso en el 
crecimiento intrauterino, etc… 
Realizarás la consulta más larga cuando visites a tu médico por primera vez, ya que te hará preguntas para 
conocer los antecedentes familiares, los tuyos propios, y te realizará un examen físico completo, incluyendo un 
control ginecológico. Es una buena oportunidad para que aclares todas las dudas que te haya surgido. 
Te interrogará sobre tu historia clínica, la del padre del bebé y la de la familia de ambos para conocer 
problemas hereditarios e identificar posibles complicaciones. 
Medirá tu talla, peso y presión arterial, además de consultarte acerca de si estás recibiendo algún 
medicamento. Te solicitará una serie de análisis de sangre y orina para evaluar tu estado de salud. La primera 
ecografía se realizará a partir de las 6 semanas de embarazo para confirmar la edad gestacional del embrión. 
También es el momento oportuno para realizar el test de VIH, que en algunos países no es obligatorio.  Una 
vez realizados los estudios anteriores, llega la hora de conocer la fecha estimada para el nacimiento de tu hijo. 
El cálculo resultará más fácil si eres regular en tus ciclos menstruales y sabes con exactitud cual fue la fecha de 
tu última menstruación. Finalizando la cita el especialista te dará algunos consejos de cuidados especiales, 
opciones para una dieta variada, completa y saludable sobre que tipo de actividad física puedes realizar y 
cuáles debes evitar.  
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Las pruebas del diagnóstico prenatal es el diagnostico que se saca del feto antes de que nazca, se hace un 
consejo genético cuando hay enfermedades hereditarias, anomalías cromosómicas, mujer mayor de 38 años, 
padre de mas de 55 años, hay abortos anteriores, hijo anterior con anomalía cromosómica. 
Técnicas que se utilizan para el diagnostico prenatal: 
AMNIOCENTESIS: Puncionan el pubis y por la parte contraria a placenta se saca liquido amniótico y se 
estudia, se suele hacer entre las 16-18 semanas. El problema es la posibilidad de aborto. 
BIOPSIA DE VELLOSIDADES CORIALES: Se realiza entre las 8-16 semanas de gestación, se hace por vía vaginal. 
ECOGRAFÍA: Se realiza entre las 16-20 semanas. 
FUNICULOCENTESIS: Es la extracción de sangre fetal por punción en un vaso umbilical y se estudia los 
componentes. 
PRUEBA DE BIENESTAR FETAL: Se hace para ver que la mujer está en condiciones para llegar al parto. 
ESTETOSCOPIO:   Se utiliza para ver las pulsaciones. 120/160 pulsaciones/minuto 
PRUEBAS NO ESTRESANTES: monitorización electrocardiográfica, se ve la frecuencia cardíaca que va a tener 
ese bebe. En 20 minutos tiene que tener alguna movilización, si no hay movilización; el niño tiene 
hipoglucemia, necesita estimulación y si sigue sin moverle pasa algo. 
PRUEBAS ESTRESANTES:   Prueba de oxitocina o test de Posse. La oxitocina desencadena el parto, porque 
provoca contracciones.  Para realizar la prueba se le administra oxitocina  a la madre, tiene contracciones y se 
ve como reacciona el niño. También se estimula el pezón porque libera oxitocina. 
AMNIOSCOPIA: Se trata de tener la visualización directa del líquido amniótico. Se produce cuando el parto 
no se produce en el tiempo que se había establecido. Determina el estado del feto a partir del color del líquido.   
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